






La preocupació per evitar fer mal als pacients és secular,
almenys així ha estat formulada des d’Hipòcrates.
Tanmateix, ha consistit en una sensibilitat més o menys
arrelada a cada professional individual però sense que,
fins fa relativament poc, tingués una traducció col·lectiva
i institucional prou explícita. Existien iniciatives meritò-
ries a alguns àmbits, especialment en el de les infeccions
nosocomials, però majoritàriament acabaven acceptats els
seus resultats amb un cert component fatalista, com si fos
un preu inevitable a pagar per poder gaudir del progrés
sanitari. La irrupció de proves diagnòstiques i tractaments
cada vegada més invasius i amb un potencial marge de
benefici-risc més estret, juntament amb la constatació que
la freqüència i magnitud dels efectes adversos era molt
superior al que s’havia sospitat, va fer que les alarmes es
disparessin i convergissin en un moviment de veritable
abast mundial. Cal remarcar també que no es tracta d’una
estratègia exclusivament tècnica sinó que té un component
ètic molt profund que enllaça també amb la cada vegada
més important participació i involucrament dels pacients i
ciutadans en els afers que afecten a la seva salut.
Gràcies al lideratge de l’OMS, els governs de nom-
brosos països s’han sumat a aquest esforç i, sortosament,
tant el Ministeri de Sanitat com el Departament de Salut
n’han estat i en són actors principals: no tant per, com
passa sovint, llençar campanyes de dalt a baix que acaben
tenint poc ressò pràctic sinó demostrant capacitat de
mobilitzar els equips directius i, sobretot, els professio-
nals responsables de l’assistència directa. Per això, ens
satisfà molt presentar en el Vidre i mirall d’aquest núme-
ro –i en uns quants més de l’any vinent– una sèrie de tre-
balls multicèntrics fets a casa nostra que han aprofundit
en diversos aspectes de la seguretat clínica i que abracen
els principals àmbits assistencials.
A Roda contínua de formació i consens hi trobarem
un nou article promogut per la Societat Catalano-Balear
d’Infermeria i un altre per la de Fisioteràpia. Així mateix,
incloem un nou article de Punta al llapis.
A Sense amnèsia hi tenim cinc treballs: a més d’una
nova entrega eponímica podem gaudir d’una suggestiva
glosa del Dr. Joaquim Danés, metge i humanista olotí,
en el cinquantenari de la seva mort. El tercer article és
la segona part de la traducció del clàssic del pensa-
ment mèdic Quatre models de relació metge-pacient
d’Emmanuel EJ i Emanuel LL (amb traducció de Joan
M. V. Pons i Gaietà Permanyer-Miralda). El quart arti-
cle continua també la sèrie Dotze dones en la
Biomedicina del segle XX, en aquest cas dedicat a
Rosalind Franklin, qui va tenir un destacat paper en la
identificació de l’estructura del DNA. Per últim, ens
fem ressò de la troballa recent per part del Dr. Battestini
de la Disertación que al 1800 realitzà el Dr. Domènec
Bover i que es pot considerar el text pioner del que,
posteriorment, esdevingué la Medicina Aeronàutica.
A De llibre, Cristina Llagostera ens presenta l’obra de
Jaci Molins Coaching y salud. Pacientes y médicos: una
nueva actitud, en el qual l’autora detalla la seva àmplia
experiència en l’aplicació del coaching a l’atenció mèdi-
ca i apunta les potencialitats que té.
Per últim, som ja a final d’any i això vol dir temps de
bons desitjos i felicitacions. La nostra no us faltarà pas:
que tingueu un Molt Bon Nadal i un Venturós Any 2011!
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